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Beskrivning 

Metod och anordning for att best anuria en EMG- signal 

5 Foreliggande uppfinning avser en metod enligt ingressen till 
kravet 1- 

Foreliggande uppfinning avser aven en anordning enligt 
ingressen till krav 6. 

10 

Avkanning av EMG-aktiviteten i en patients diafragtna genom 
att fora ner en kateter med f lera elektroder i esofagus ar en 
kand teknik # som bland annat beskrivs i US 5,671,752. De EMG- 
signaler som erh&lls genom signalbehandlingen kan utnyttjas i 
15 samband med mekanisk ventilation av patienter, vilket bland 
annat beskrivs i US 5,820,560 och WO 98/48877. 

Avkanning av EMG-aktiviteten fr&n diafragman kan aven ske 
extrakorporealt genom elektroder placerade pa patienten, 
20 s&som beskrivs i exempelvis US 4,248,240. 

Den fysiologiska aktiviteten i diafragman genererar en 
relativt svag elektrisk signal. Detta i synnerhet om den 
jamfors med den vasentligt starkare fysiologiska (och 

25 elektriska) aktiviteten i hjartat (EKG-akt ivitet ) . Det 

foreligger darfor onskem&l att pi basta satt erna sa hog 
kvalitet som mojligt pi signalbehandlingen av den rasignal 
som sensorerna uppflingar, sa att den resulterande EMG- 
signalen i sa hog grad som mojligt motsvarar den fysiologiska 

30 aktiviteten. Detta framgSr aven av WO 01/03579. 

Ett specifikt problem som foreligger vid storningar fr&n EKG- 
akt iviteten, ar att f rekvensspektrumet for den fysiologiska 
EKG-aktiviteten delvis samtnanf aller med f rekvensspektrumet 
35 for den fysiologiska EMG-aktiviteten. Dartill kommer det 

faktum att EKG storningarna upptrader vid olika tidpunkter i 
tiden i relation till andningscyklerna . 
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Det ar ett syfte med foreliggande uppfinning att frambringa 
en metod som medfor en forbattring av kanda metoder och 
forfaranden for att filtrera fratn EMG-signaler . 

Ett annat syfte med uppfinningen ar att frambringa en 
anordning som kan utfora en f6rbattrad filtrering av en 
rasignal for att erhalla en EMG- signal. 

10 Detta syfte ernas i enlighet med uppfinningen genom att 

metoden ovan innefattar sardragen i den kannetecknande delen 
till kravet 1 och anordningen vidare innefattar de sardrag 
som framgar av den kannetecknande delen till kravet 6. 

15 Uppfinningen baseras pa att en EKG- signal en och en EMG -signal 
forst skattas ur rasignalen. Utifran de skattade signalema 
kan sedan ett lampligt detektionsf onster for bestanmingen av 
EMG-signalen bestammas. Detektionsf 6ns tret kan harvid 
bestammas med avseende pa kanslighet, bredd (frekvens) eller 

20 position. Bestamningen kan aven ske utifran en kombination av 
tva eller flera av dessa olika mojligheter. 

Ett exempel pa bestamning av kanslighet ar att f6rst 
identifiera den frekvens dar EKG-Btorningen blir svagare an 

25 EMG-signalen. For det overlappande frekvensomradet bestams 
EMG-signalandelen enligt ett forsta kriterium (hardare 
filtrering, subtraktion av uppskattad EKG-storning, etc.). I 
den icke overlappande delen bestams EMG-signalen enligt ett 
annat kriterium. Med andra ord uppdelas EMG-fonstret i tva 

30 (eller flera) underfonster, vart och ett med olika 
signalbehandlingsvillkor . 

Ett exempel pa variation av bredden av detektionsf dnstret , ar 
att forst identifiera den frekvens dar EKG-storningen blir 
35 svagare an EMG-signalen. Storleken for detektionsf omstret 
blir sedan valt att motsvara avstandet fran denna frekvens 
och aterstaende delen av det skattade EMG-spektrumet . 
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Ett exempel pit variation av positionen av detektionsf onstret , 
ar att forst identif iera den frekvens dar EKG-storningen blir 
svagare an EMG-signalen, Sedan forskjuts hela 
5 detektionsfonstret sit att dess startpunkt sammanf aller med 
den bestamda frekvensen. 

I en vidareutveckling av metoden tas aven hansyn till 
brusnivan. Detektionsfonstret kan harvid ocksa begransas att 
10 falla inom det omr&de dar EMG-signalen ar starkare an bruset . 

I anslutning till figurerna beskrivs ett utf oringsexempel av 
metoden och anordningen enligt uppf inningen. 
FIG. 1 visar en anordning enligt uppf inningen ansluten 
15 till en patient som underg&r respiratorv&rd, 

FIG. 2 visar ett forsta exempel pit en elektroduppkoppling 
for att erhalla en r&signal, 

FIG. 3 visar ett andra exempel pk en elektroduppkoppling 
for att erh&lla en rasignal, 
20 FIG. 4 visar schematiskt hur EKG-aktivitet kan p&verka 
detektion av EMG-aktivitet over tiden, och 

FIG. 5 visar schematiskt hur f rekvensspektra for EKG och 
EMG delvis sammanfaller samt hur metoden enligt uppf inningen 
kan utformas. 

25 

FIG. 1 visar en anordning 2 for bestamning av EMG- signaler 
enligt uppf inningen. Anordningen 2 kan pa kant satt anslutas 
till en patient 4 via en kateter 6 med ett antal elektroder 
8A, 8B, 8C, 8D i ena anden (fyra elektroder visas, men 

30 antalet kan vara storre eller mindre) . Genom att fora ned 
kateteren 6 i esofagus (matstrupen) pit patienten 4 kan 
elektroderna 8A, 8B, 8C, 8D placeras i olika lagen i 
diafragman 10 (vars storlek overdrivits i figuren for att 
indikera elektrodernas 8A, 8B, 8C, 8D relativa placering) . I 

35 en analysenhet 12 i anordningen 2 sker filtrering och analys 
av rasignalen fr&n katetern 6 for att extrahera en sk 
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hogkvalitativ EMG-eignal som mojligt, d v a en EMG-signal som 
motsvarar den fysiologiska EMG-aktiviteten. 

Rasignalen kan harvid erhallas pa flera olika satt. FIG. 2 
och FIG. 3 exemplifies tv* satt. I FIG. 2 framgar att 
elektroderna 8A, 8B, 8C, 8D kan sanunankopplas parvis via tre 
summerare 14A, 14B, 14C och ger darvid upphov till en 
trekanalig rasignal (med t ex nio elektroder erhalls pa 
motsvarande satt atta kanaler) . 
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I FIG. 3 visas ett utforande dar respektive elektrod 8A, 8B, 
8C, 8D sammankopplas med en ref erenselektrod 16 (som 
exempelvis kan utgdras av jord) via fyra summerare 14D, 14E, 
14F, 14G. Detta ger upphov till en fyrkanalig rasignal (for 
15 atta kanaler kravs i denna uppkoppling saledes atta 
elektroder och en ref erens) . 

Mer information omkring katetern, sensorerna och hela 
forfaringssattet att f anga upp rasignaler fran diafragman via 
20 esofagus finns beskrivet i exempelvis US 5,671,752 och WO 
01/03579. Som redan noterats kan aven extrakorporealt 
anslutbara elektroder anvandas istallet for fullstandigt non- 
invasivt erhallande av EMG- signaler. 

25 Patienten 4 kan aven vara ansluten pa konventionellt satt 
till ett ventilatorsystem 18, vilket i sin tur kan vara 
anslutet till anordningen 2. Respiratorterapin som ges via 

': ventilatorsystemet 18 kan darigenom paverkas av den EMG- 

signal som extraheras ur rasignalen fran diafragman 10. Denna 

: 3 0 paverkan kan tillga pa flera olika satt, varav nagra beskrivs 
i US 5,820,560 OCh WO 99/43374. 

:" Foreliggande uppf inning avser anordningen 2 och narmare 

{ beetamt analysenheten 12. Analysenheten 12 filtrerar fram 

- : 35 EMG- signaler ur rasignalen fran kateteren 6. Ett flertal 
signalkanaler anvands darvid som noterats ovan. 
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For att erhalla && hog kvalitet som mojligt pa EMG- 
signalerna, sker filtreringen i analysenheten 12 enligt nedan 
beskrivna metod, vilken kan utforas analogt, digitalt eller 
en kombination av dessa och realiseras i h&rdvara, mjukvara 
5 eller en kombination av dessa. 

En av de framsta storningarna vid matning av fysiologisk EMG- 
aktivitet (bestamning av en repsesentativ EMG- signal) kommer 
fran hjartat. I FIG . ' 4 visas schematiskt hur ett antal EMG- 

10 aktiviteter 18 ( represent erande diaf ragmans elektriska 

aktivitet under inandningar) periodvis dranks av vasentligt 
starkare EKG- aktiviteter 20. Eftersom s&val andningen (EMG- 
aktiviteten 18) som hjartslagen (EKG-aktiviteten 20) har 
olika periodicitet (som i sig &r variabel) kommer signalerna 

15 inte sammanfalla pa nagot regelbundet eller prediktativt 
satt, vilket forsvarar bestamningen av EMG-signalen ur 
rasignalen. 

I FIG. 4 visas aven ett brus 22, som ocksS bidrar till att 
20 forsv&ra matningen av EMG-aktiviteten 18. 

I FIG. 5 visas schematiskt hur en EMG-signal 24 och en EKG- 
signal 26 delvis innehar sammanf allande f rekvensomr&den i 
sina respektive (fysiologiska) f rekvensspektrum. Vid en 

25 frekvensanalys begransad till EMG-signal ens " 24 f rekvensomrade 
kan darfor inte uteslutas att EKG-signalen 2 6 ger ett visst 
bidrag. Samtidigt skulle en begransning av det frekvensomrS.de 
som analyseras medfora storre osakerhet i filtreringen av 
EMG-signalen 24 dA den totala EMG-energin riskerar bli for 

30 liten for att effektivt kunna detekteras . 

I FIG. 5 visas aven ett brus 28, som i detta fall utgors av 
ett vitt bakgrundsbrus raed relativt konstant energiinneh&ll 
inom hela f rekvensomr&det . Bruset 28 medfor, liksom EKG~ 
35 signalen 26 , att f rekvensomrSdet for detektion av EMG- 
signalen 24 begransas . 
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Med hjalp av FIG. 4 och PIG. 5 kan en olika utf orandef ormer 
av metoden enligt uppfinningen beskrivas. Som framg&r av FIG. 
4 sammanfaller som regel ett eller flera EKG-aktiviteter 20 
under varje inandning 18. Genom att analysera EKG-signalen 26 
inom ett f rekvensintervall f EKG och samtidigt skatta EMG- 
signalens 24 f rekvensspektrum, kan EKG-signalens 26 utseende 
inom den overlappande delen med EMG- signal ens 24 
f rekvensspektrum ocksa skattas. Detta kan i sin tur utnyttjas 
for att p&verka hur EMG-analysen skall fortskrida. 



Ett forsta satt ar dk att bestamma en nedre gransf rekvens 
fcl, dar EKG-signalen 26 och EMG-signalen 24 korsar varandra, 
och l&ta denna frekvens fcl utgora den nedre gransen i ett 
analysfonster for EMG-signalen (EMG- fonster) . Den ovre 
15 gransen for EMG-fonstret kan bestammas p& motsvarande satt 
till en ovre gransf rekvens fc2 dar EMG-signalen 24 korsar 
brus-signalen 28. 

Enligt detta forfarande skulle EMG-fonstret anpassas till sin 
20 frekvensbredd for i princip varje detektion. Denna analys 

medfor dock samtidigt att brusenergins bidrag kommer variera 
eftersom EMG-f onstrets bredd kommer att variera, Med 
antagandet att bruset ar relativt konstant inom det 
f rekvensspektrum som EMG-f onstrets bredd kommer att variera, 
25 kan dock det varierande bidraget fran bruset kompenseras for 
varje bestamning. 

Det kan noteras att det inte ar nodvandigt att direkt anvanda 
den nedre gransf rekvensen fcl som borjan av EMG-fonstret. 

30 Bestamningen av EKG-signalen 2 6 ger aven en bestamning 
avseende brantheten for EKG-signalen 26 vid den nedre 
gransf rekvensen fcl. Om EKG-signalen 26 harvid ar flack, kan 
det finnas anledning att forskjuta EMG-fonstret annu mer d& 
bidraget fran en flack EKG-kurva avtar langsammare an 

35 bidraget frkn en brant EKG-kurva. 
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Ett alternativt satt att analysera EMG-signalen enligt 
uppfinningen ar att istallet anvanda ett EMG-fonster med 
konstant bredd, men utnyttja den nedre grans frekvensen fcl 
som startpunkt for EMG-fonstret (vilket sedan kan stracka sig 
5 langre an till den ovre grans frekvensen fc2) . Darigenom 

erhalls ett vasentligen konstant bidrag fr&n brus-signalen 
28. 

PS samma satt som ovan kan EKG-kurvans 2 6.1utning (derivata) 
10 vid den nedre grans frekvensen fcl ocksS. anvandas for att 
ytterligare finjustera placeringen av EMG-fonstret. 

Annu ett alternativt satt att analysera EMG-signalen 24 
enligt uppfinningen ar att anvanda ett konstant EMG-fonster 

15 som ar stort nog att innefatta hela EMG-signalen, men som 

faller utanfor intervallet f EK G« Utifr&n skattningen av EKG- 
signalen 26 som gors, bestams sedan det bidrag som EKG- 
signalen medfor for varje frekvens (eller totalt) , vilket 
sedan subtraheras fran EMG-fonstret. I princip kan en 

20 "ostord" EMG-signal bestammas p& detta vis (efter subtraktion 
av brusets bidrag) . 

Det ar ocksi mojligt att utnyttja skattningen av EKG-signalen 
26 pa s&dant satt att EMG-fonstret indelas i underfonster med 
25 olika kanslighet eller viktning. 

Det som ovan angivits kan ocks& utf&ras for hela brus- 
signalen 28 (som kan skattas inom ett f rekvensomr&de over 
EMG-signalens hogsta frekvenser) . 

30 

Ytterligare satt att hantera bestamniftgen firms. Ovan har i 
princip en omedelbar anpassning av EMG-fonstret skett (i 
realtid eller med ef terslapning) p& r&signalen, d v s en 
hantering av varje specif ik EMG-aktivitet (andetag) . 

1 35 

Det ar aven mojligt med en langsammare anpassning av EMG- 
'* fonstret, dar trender over tiden utnyttjas for att success! vt 
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anpassa EMG-f onstret . En fordel med langsammare adaptation ar 
att patientspecifika egenheter i r&signalen kan utnyttjas pk 
ett annat satt an vid den omedelbara anpassningen . 

5 Det kan aven noteras att f rekvensspektra for s&val EMG- 

signalen 2 4 som for EKG-signalen 26 inte ar konstanta utan 
kan variera (inom fysiologiska granser) . 

I synnerhet kan mittf rekvensen for EMG-signalens 24 
10 frekvensspektrum forskjutas. Detta sker framst beroende pa 
forandringar hos patienten, t ex muskeltrotthet eller en 
reaktion pa mangden lugnande medel som kan ha getts. 

Overvakning av tnittf rekvensen kan darfor ocksS utnytjas pa 
15 flera olika satt till nytta for behandlingen. Exempelvis kan 
larm genereras vid alltfor stora eller snabba variationer i 
forskjutning av mittf rekvensen. Okat andningsstod kan 
foresl&s operatoren eller initieras automatiskt om 
tnittf rekvensen forskjuts over ett gransvarde. Niv&n av 
20 lugnande medel kan overvakas genom att studera 

mittf rekvensens variation (och aven utnyttjas for att 
uppratthalla en viss niva av lugn, d v s anvandas for att 
reglera doseringen av det lugnande medlet) . 

25 Ett flertal algoritmer och f ilterkategorier for att utfora 
skattningar och bestamningar enligt ovan ar kanda for 
fackmannen och kan kombineras p& en mangd uppenbara satt. Det 
finns darf6r ingen anledning att beskriva dessa narmare i 
detta sammanhang. 

30 
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Krav 



1. Metod f6r att bestatnma en EMG-signal ur en rasignal 
uppfangad via ett flertal elektroder, vilka ar utformade att 

5 placeras for att uppfanga signaler fran en diafragma och 
funktionellt anslutna till en respektive signalkanal, 
kannetecknad av attur rasignalen skatta en EKG-signal 
och en EMG-signal och i beroende av den skattade EKG-signaleh 
och den skattade EMG-signalen bestatnma ett EMG-fonster inom 
10 vilket EMG-signalen skall filtreras fram. 

2. Metod enligt krav 1, kannetecknad av att EMG- 
fonstrets bredd bestams i beroende av den skattade EKG- 
signalen och den skattade EMG-signalen. 

15 

3. Metod enligt krav 1 eller 2, kannetecknad av att 
EMG-fonstrets nedre frekvens bestams i beroende av den 
skattade EKG-signalen och den skattade EMG-signalen. 

2 0 4. Metod enligt nagot av ovanstaende krav, 

kannetecknad av att EMG- f 6ns tret i beroende av den 
skattade EKG-signalen och den skattade EMG-signalen indelas i 
tva eller flera underfSnster med olika f iltreringskriterier. 

25 5. Metod enligt nagot av ovanstaende krav, 

kannetecknad av att EMG-signalens mittfrekvens 
bestams . 

6. Anordning (2) avsedd att filtrera fram en EMG-signal ur 
30 en rasignal, innefattande ingangar f6r ett flertal 

signalkanaler f6r mottagande av rasignalen och en analysenhet 
(12) ansluten till ingangarna och utformad att filtrera 
rasignalen pS signalkanalerna, kannetecknat av att 
analysenheten (12) ar utformad att utf6ra metoden enligt 
3 5 nagot av kraven 1 - 5 . 
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Sammandrag 

Metod och anordning for att bestamma en EMG- signal 

5 Metod for att filtrera fram en EMG-signal ur en r&signal 

uppfSngad via ett flertal elektroder, vilka ar utformade att 
placeras for att uppf&nga signaler fr&n en diafragma och 
funktionellt anslutna till en respektive signalkanal 
beskrivs. Metoden rnedfor att battre signaler kan filtreras 
10 fram genom att ur rasignalen skatta en EKG- signal inom ett 
frekvensomrade som ligger utanfor EMG-signalens 
frekvensomrade och i beroende av den skattade EKG-signalen 
bestamma ett EMG-fonster inom vilket EMG- signal en skall 
filtreras fram. 

15 

FIG. 5 
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